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Translation of claim 1 of DE 24 04 441 



.1 . Pin for compression of bone fractures with a hollow 
cylindrical body iand with first claws on a first claw 
member, wherein siaid first claws are displaceably posi- 
tioned in the bodjy and projectable through lateral ope- 
nings at the proxjimal . end of the body, wherein said 
first claws further are formed at the openings, have 



an inwardly curve 



d cross section and limit a central 



channel, and wherein said first claw member projects 



out of the distal 



an external thread, according to main patent 1 813 932, 



characterized in 
second claws (14a 
said second claws 
nings (15) at the 
first and second 
each other, that 



end of the body and is provided with 



that a second claw member (14) with 
) is displaceable in the body (12), 
(14a) being projectable through ope- 
distal end, that the claws of the 
claw members are directed against 
the first and second claw members pro- 
ject out of the distal end of the body with different 
lengths, said disjtal end of the second claw member (14) 
being provided with an external thread (26), and that 

a tool for handling of the pin is provided for relative 

i 

displacement of the two claw members (13, 14) . 
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Gerhard Dawidowski 
8170 Bad Tolz 



Kompressionsnagel fiir Knochenbriiche 
Zusatz zu Patent 1 813 932 



Die Erfindung betrif ft einen Kompressionsnagel fur Kno- 
chenbriiche nit einem hohlzylindrischen GehSuse und am 
proximalen Ende liber seitliche Offnungen ausschiebbaren f 
an den Offnungen geformten und an einem in dem GehSuse 
verschiebbaren ersten Krallenteil sitzenden ersten Kralleh, 
die einen nach innen gewolbten Querschnitt haben und einen 
zentralen Kanal begrenzen, wobei das. erste Krallenteil tiber 
das distale Ende des Gehauses vorsteht und mit einem AuBen- 
gewinde versehen ist. 

Der aus der DT-PS 1 813 932 bekannte Kompressionsnagel hat 
sich fiir Oberschenkelhalsb ruche bewahrt, da bei dem kurzen, 
glatten Gelenkkopf fast keine RotationskrSf te auftreten. 
Bei diesem Nagel wird der Gelenkkopf durch die Krallen er- 
faBt und durch ein Spannelement am Ende des Nagels fest 
an die Fraktur herangezogen. 

Bei Rohrenknochen stort das Spannelement und die Fraktur- 
enden miissen mit oder ohne PreBdruck auf die Fraktur 
vSllig rotationsstabil sein. 
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Fiir Frakturen an Rohrenknochen wird allgemein das Nageln 
im Markkanal nach Professor Ktintscher angewandt. Bei diesem 
Verfahren wird in ein vorgebohrtes Loch ein Nagel in Form 
eines Hohlprofils lose eingeschlagen. Der Nachteil dieses 
Verfahrens liegt darin, daB der Nagel nur schwer entfernt 
werden kann r daB keine Rotationsstabllitat erreichbar ist, 
daB auf die Fraktur kein PreBdruck wirkt und daB Mikro- 
bewegungen an der Fraktur moglich sind. 

Fur Rohrenknochen und Splitterb ruche wird ein wei teres 
Verfahren angewandt. Die Fraktur wird durch Sttitzplatten 
von auBerhalb der Cordicalis gestUtzt. Diese Sttitzplatten 
haben viele Locher, durch die im Abstand von etwa einem 
Zentimeter in die noch gesunden Frakturenden Locher ge— 
bohrt, Gewinde geschnitten und Knochenschrauben eingesetzt 
werden, Um die Sttitzplatten anzuschrauben und zu- entfernen 
entstehen bei der Operation grofle Wunden. Auch ist eine 
schwierige AnpaBarbeit notwendig f wobei im Operations- 
saal mit Pressen gearbeitet werden muB. Die vielen Bohr- 
locher perforieren die noch gesunden Knochenteile und die 
$nochenhaut unter den Stutzplatten wird schlecht versorgt 
und dadurch abgebaut. Wissenschaf tliche Untersuchungen 
haben ergeben, daB der mangelh.af te , zum Teil einseitige 
PreBdruck auf die Fraktur bewirkt, daB der Frakturspalt 
cmstatt zusanunenzuwachsen , ein bis drei Millimeter breit 
abgebaut wird und dann erst nach langer Liegezeit zusam- 
menwachst. Dieser Vorgang wird noch durch die Sperrwirkung 
der fest verschraubten Platten begttnstigt. 

Der Erfindung liegt die Aufgabe zugrunde , den Kompressions- 
nagel der eingangs genannten Gattung der art auszubilden , 
dafl er auch zur Verwendung bei Knochenbrlichen in Rohren- 
knochen geeignet ist. 

Gelbst wird diese Aufgabe gemaB der Erfindung dadurch, daB 
in dem Gehause ein zweites Krallenteil mit am distalen Ende 
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iiber offnungen ausschiebbaren zweiten Krallen verschiebbar 
ist, daB die Krallen des ersten und des zweiten Krallenteils 
gegeneinander gerichtet sind, daB das erste und das zweite 
Krallenteil in unterschiedlicher Lange iiber das distale 
Ende des Gehauses vorstehen und auch das distale Ende des 
zweiten Krallenteils mit einem AuBengewinde versehen ist, 
und daB zur Handhabung des Kompressionsnagels ein Werkzeug- 
vorgesehen 1st, das zur relativen Verschiebung der beiden 
Krallenteile an den AuBengewinden der beiden Krallenteile 
angreif t. 

Ein derartiger Kompressionsnagel kann derart in einen Roh- 
renknochen eingesetzt werden, daB seine Krallen an der 
Cordicalis des Knochens angreifen und die beiden Fraktur- 
enden drehsicher gegeneinander drucken. 

Bel der relativen Verschiebung der Krallenteile gegenein- 
ander werden die beiden Krallensatze aus dem Nagel solange 
herausgeschoben, bis beide Krallensatze die Cordicalis er- 
reichen. Dabei ist es unwichtig, wie groB der Durchmesser 
des Markkanals ist. 

Erst jetzt erfolgt bei beiden Krallensatzen gleichzeitig 
ein Einschneiden r Spanbilden und dann eine Rammwirkung , 
die sich proportional zum PreBdruck auf die Fraktur aus- 
wirkt, wenn zu Beginn die Frakturenden dicht aufeinander 
liegen. Hierbei wird ein sehr hoher PreBdruck und eine 
vollige Rotationsstabilitat erreicht. 

Durch die Rammwirkung in die Cordicalis und durch eine Be- 
grenzung des Krallenwegs durch Anschlage im Nagel kann ein 
DurchstoBen der Cordicalis verhindert werden. Dies ist vor 
allem in Spongiosabereichen von Bedeutung. 
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Der erf indungsgemafte Nagel hat folgende Vorteile: Her to. I 
kann leicht eingesetzt und entfernt werden. Fs ist keino 
AnpaBarbeit notwendig, denn die Krallen suchen sich nnch 
dem Einsetzen den notigen Halt selbst. Sohald die Krai Ion 
des einen Krallensatzes ausreichend Halt gefunden haben, 
wird deren weitere Bewegung automatisch beendet und der 
andere Krallensatz wird herausgeschoben . Dadurch ergibt 
sich eine individuelle Anpassung an den Markkanal. Es 
wird eine vollige Rotationsstabilitat erreicht, da die 
fest in die Knochenenden eingerammten Krallen in Nagel 
gegen Drehung fest verankert sind. Es ist ein sehr hoher 
PreBdruck auf die Fraktur moglich, so daB keine Mikro- 
bewegungen an der Fraktur auftreten konnen. Der Nagel 
kann auch bei Verlangerungsosteotomien und Splitter- 
brlichen angewandt werden, da die Frakturenden im richti- 
gen Abstand rotationsstabil fixiert werden konnen. Die 
noch gesunden Knochenteile werden geschont, da keine Per- 
forierung des Knochens durch viele Ouerbohrungen notwendig 
ist. Es treten keine Wachs turns s to rungen durch am Knochen 
anliegende Sttitzplatten auf, da die Knochenhaut vollia 
unverletzt bleibt. GroBe Wunden, wie sie beim Entfernen 
der Stutzplatten nochmals auftreten, werden vermieden, so 
daB, wie die Praxis gezeigt hat, wesentlich kiirzere Ope- 
rationszeiten erreicht werden. Ein Abbau an der Fraktur 
wird durch den an der Fraktur auftretenden hohen PreBdruck 
verhindert. 

Die Erfindung wird nachstehend anhand der Figuren 1 bis 9 
beispielsweise erlautert. Es zeigt: 

Figur 1 einen in einen Oberschenkelknochen eingesetzten 
Kompressionsnagel gemaB der Erfindung, 

Figur 2 einen LSngsschnitt des Nagels mit zum Teil aus- 
gefahrenen Krallen, 

Figur 3 das Endsttick des zweiten Krallenteils , das mit 

diesem durch ein Gewinde 15sbar verbunden ist, 
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eine anstelle des losbaren Endstiicks in das 
zweite Krallenteil einsetzbare Schraube, 

einen Schnitt leings der Linie V-V in Fia. 1, 

einen Querschnitt einer Kralle, 

eine anstelle des Endstiicks in das zweite 
Krallenteil eingesetzte, sich an dem ersten 
Krallenteil mittels einer Feder absttttzende 
Schraube , 

Figur 8 ein Werkzeug zur Handhabung des Kompressions- 

nagels, mittels dem die Krallen herausgeschoben 
und zuriickgezogen werden konnen, und 

Figur 9 ein Einschlagwerkzeug zum Einsetzen des Kompres- 
sionsnagels . 



Figur 4 

Figur 5 

Figur 6 

Figur 7 



Fig. 1 zeigt einen in einen gestrichelt gezeigten Oberschen- 
kelknochen eingesetzten Koropressionsnagel gemSG der Erfin- 
dung. Eine Bruchs telle des Oberschenkelknochens 1st schema- 
tisch angedeutet. Der Kompressionsnagel besteht aus einem 
Gehause 12, in dem zwei rohrformige Krallenteile 13, 14 
verschiebbar angeordnet sind, wie Fig. 2 im einzelnen zeigt. 
Das erste Krallenteil 13 weist an seinem proximalen Ende 
13a Krallen auf , die zum distalen Ende des Nagels gerichtet 
sind und uber seitliche Offnungen 11 des Gehauses 12 ausge- 
schoben werden. Das zweite Krallenteil 14 hat Krallen 14a, 
die durch Langsschnitte in dem rohrformigen Krallenteil 14 
gebildet sind und uber seitliche Offnungen 15 des Gehauses 
12 ausgeschoben werden. 

Die Krallen haben einen nach innen gewolbten Querschnitt , 
v wie Fig. 6 zeigt. Die Formgebung der Krallen erfolgt an 
Gleitbahnen 23 der seitlichen Offnungen 11, 15, wie Fig. 2 
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zeigt. Die Neigung der Glei tbahnen 23 und die Forngeb un- 
der vorderen Enden der Kralien ist derart gewahlt, daB 
sich die Kralien in der Cordicalis unter Spanbildung leichr 
einschneiden und dann festrammen. Um den Kralien eine gute 
Fuhrung zu verleihen und um sicherzus tellen , daB sich die 
Kralien nach relativ kurzer Spanbildung festrammen, sind 
deren vordere Enden konkav ausgebildet, wie Fig. 5 zeigt. 

Die beiden Krallenteile 13, 14 stehen mit ihren distalen 
Enden 13b, 14b uber das Gehause 12 in unterschiedlicher 
Lange vor, und zwar steht das erste Krallenteil 13 weiter 
vor als das zweite Krallenteil 14. Beide Krallenteile weisen 
an ihren distalen Enden ein AuBengewinde 25 bzw. 26 auf. 

Nachdem der Kompressionsnagel in den Knochen einaesetzt 
worden ist, werden die Kralien mittels eines Werkzeugs , 
wie es Fig. 8 schematisch zeigt, herausgeschoben . Dieses 
Werkzeug besteht aus einem Gehause 31, das an seinem unte- 
ren Ende ein Innengewinde 32 zur Aufnahme des AuBenge- 
windes 26 des zweiten Kralien tei Is Ik hat. Das Werkzeug hat 
auBerdem eine in einer Langsbohrung geftihrte, mittels einer 
Spindel in Langsrichtung verschiebbare Hulse 33 mit einem 
Innengewinde 34 am unteren Ende zur Aufnahme des AuBenge-. 
windes 25 des ersten Krallenteils 13. Zur Handhabung des 
Werkzeugs wird dieses an einem Griff 36 gehalten und seine 
Spindel wird mittels eines Griffes 36 gedreht. Dadurch 
werden die Hulse 33 unddamit das erste Krallenteil 13 zu- 
ruckgezogen, wahrend das zweite Krallenteil 14 gegeniiber 
dem Gehause 12 vorgeschoben wird. Beim Herausschieben der 
Kralien stoBen die Kralien des einen Krallenteils zuerst 
an der Cordicalis an, bleiben dann solange stehen, bis 
die Kralien des anderen Krallenteils die Cordicalis er- 
reichen. Erst jetzt erfolgt an alien Kralien ein Einschnei- 
den, Spanbilden und eine Rammwirkung. Die Rammwirkung kann 
sich proportional zum PreBdruck auf die Fraktur auswirken, 
wenn beim Spannbeginn die Frakturenden aufeinander liegen. 
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Hierbei wird ein hoher PreBdruck erreicht. Es k.^nmsn r-*i 
durch die Rammwirkung bei einer Verlangerungsosteot < • v. o • .rl.M 
bei einero Splitterbruch die Frakturenden in eineir. gowol : ton 
Abstand drehsicher fixiert werden. Die Rammwirkung benniol 
die Drehung am Griff. 36 abrupt. 

Die Ausschiebbewegung der Krallen 13a des ersten Krallen- 
teils 13 wird durch einen Anschlag 19 an der Innenseite 
y des Gehnuses 12 bzw. einen Anschlag 20 an dem Krallenteil 
13 begrenzt, wie Fig. 2 zeigt. In der entgegengesetzten 
Richtung wird die axiale Verschiebung des Krallenteils 13 
durch eine VerschluBschraube 27 des GehMuses 12 beqrenzt. 

Die Herausschiebbewegung der Krallen 14a des zweiten Kral- 
lenteils 14 wird durch das AuBengewinde 26, das einen An- 
schlag 17 bildet, am distalen Ende begrenzt. In der ent- 
gegengesetzten Richtung wird die axiale Verschiebung des 
zweiten Krallenteils 14 durch einen Anschlag 2 4 des Kral- 
lenteils begrenzt, der an dem verengten Ende des GehMuses 

12 zur Anlage kommt. . 

Nach dem Herausschieben der Krallen steht das distale Ende 
25 des ersten Krallenteils 13 weit iiber den Knochen hinaus, 
wie Fig. 1 zeigt. Das distale Ende des ersten Krallenteils 

13 kann jedoch als abnehmbares Endstuck ausgebildet sein , 
das Fig. 3 zeigt. Dieses Endstuck 18 ist mittels eines Ge- ' 
windes mit dem ersten Krallenteil 13 verbunden und wird 
nach dem Herausschieben der Krallen und nach Abnahme des 
Werkzeuges abgeschraubt . Anstelle des Enstucks 18 wird 

ein in Fig. 4 gezeigte Schraube 21 eingesetzt, deren Kopf 
auf dem zweiten Krallenteil 14 aufsitzt. Die Schraube 21 
fixiert das vom Werkzeug erzeugte Spannmoment. Es ist auch 
mSglich, zwischen der Schraube 21 und dem zweiten Krallen- 
teil 14 eine Feder 29 anzuordnen, die auf einer HUlse 30 
sitzt, die sich an dem zweiten Krallenteil 14 absttltzt. 
Mit Hilfe dieser Feder ist es moglich, auch dann einen aus- 
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reichenden Druck auf die Frakturenden auszuiiben, falls sich 
der Knochen an der Fraktur abbauen sollte. 

Fig, 9 zeigt ein Werkzeug zum Einschlagen des Nagels in 
den mittels eines Spiralbohrers auf passenden Durchmesser 
aufgebohrten Knochen. Dieses Werkzeug besteht aus einem 
Rohr 37 mit einem Handgriff 40, das an seinem vorderen 
Ende eine Ausnehmung mit einem Innengewinde 39 aufweist. 
In die Bohrung ist zentral ein dunnes Rohr 38 elngesetzt, 
das am vorderen Ende vorsteht. Zum Einschlagen des Nagels 
wird das Ends tuck 18 des ersten Krallenteils 13 abge- 
schraubt und das Rohr 37 wird auf ein AuBengewinde am 
distalen Ende des Gehauses 12 aufgeschraubt . Das innere 
Rohr 38 kommt dabei an dem ersten Krallenteil 13 zur An- 
lage, so daB sich dieses Krallenteil beim Einschlagen des 
Nagels nicht verschieben kann und damit auch die Krallen 
13a nicht herausgeschoben werden konnen. Das distale Fnde 
14b des zweiten Krallenteils 14 wird in der Ausnehmung des 
Rohrs 37 auf genommen. 

Der gesamte Nagel, das Endstuck 18 des ersten Krallen- 
teils 13 und auch die Echraube 21 werden von einem zentra- 
len Kanal 22 durchsetzt, so daB der Nagel iiber einen Fuh- 
rungsdfaht in den Knochen eingesetzt werden kann. 
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Ansp rviche 



OKompressionsnagel Mr KnochenbrUcbe mit einem hohl zylin 
« drischen Gehause und an, proximalen Ende uber se^l.che 
effnungen.auaschiebbaren, an den Offnungen geformten 
und an einem in den Gehause verschiebbaren ersten Krallen 
tei! sifczenden ersten Krallen, die einen nach innen ge- 
„ S lbten Querschnitt haben and einen zentralen 
g renzen, wobei das erste Krallenteil Uber dan drstale 
Lde des GehSuses vorsteht und mit einem AuEengewrnde . 
.ersehen iat. nach Hauptpatent 1 8,3 932, dadurch gefcenn- 
zeichnet, daE in dem Gehauae (12) ein zweitea Krallen- 
teil (14) mit am distalen Ende Uber Mfnungen (15) aus- 
schiebbaren aweiten Krallen (14a, verschiebbar ist, 
die Krallen dea eraten und dea zweiten Krallentella 
gegeneinapder gerichtet sind, daE daa erate und das 
leite Krallenteil in unterschiedlicher L8 nge ^ 
diatale Ende des Gehauaea vorstehen und auch das distale 
Ende des zweiten Krallentella (14, mit einem ^uEenge- 
Vil (26, versehen iat, und daE zur Handhabung dea Kom- 
preaaionanagela ein Werkzeug vorgeaehen iat, das zur 
relativen Verschiebung der beiden Krallenterle (13, 14) 
angreif t • 

2. Kompressionsnagel nach Anspruch 1, dadurch gekennzeichnet , 
daB die beiden Krallenteile (13, 14) rohrformig ausgebil- 
det sind, und daB das zweite Krallenteil (14) zwischen 
dem Gehause (12) und dem ersten Krallenteil (13) gleit- 
bar angeordnet ist. 

3. Kompressionsnagel nach Anspruch 1 oder 2, gekennzeichnet 
durch einen die axiale Verschiebung des ersten Krallen- 
teils (13) nach auBen begrenzenden Anschlag .(19) an der 
innenseite des Gehauses (12) und einen entsprechenden 
Anschlag (20) an dem ersten Krallenteil (13). 
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4. Kompressionsnagel nach oinem der Anspriiche 1 Ms ; , > 
kennzeichnet durch einen -lip axiale "erschiebung r-c: 
zweiten Krallenteils (14) nach auBen begrenzenrlen i-n- 
schlag (24) . 

5. Kompressionsnagel nach einem der Anspriiche 1 bis 4, cia- 
durch gekennzeichnet, daB das distale Ends tuck (18) des 
ersten Krallenteils (13) durch ein Gewinde losbar ir.it 
diesem verbunden ist. 

6. Kompressionsnagel nach einem der Anspriiche 1 bis 5, ge- 
kennzeichnet durch eine Schraube (21), die nach dem Ein- 
setzen des Nagels in das erste Krallenteil (13) einge- 
schraubt wird, nach dem dessen Endstuck (18) abgenommen 
wurde, und die sich an dem zweiten Krallenteil (14) ab- 
stiitzt. 

7. Kompressionsnagel nach einem der Anspriiche 1 bis 6, da- 
durch gekennzeichnet, daB die Krallen (13a, 14a) an ihren 
vorderen Enden konkav ausgebildet sind. 

8. Kompressionsnagel nach einem der Anspriiche 1 bis 7, da- 
durch gekennzeichnet, daB an den die krallen (13a, 14a) 
bildenden Offnungen (11, 15) Gleitbahnen (23) ausgebil- 
det sind, die eine seitliche Verschiebung verhindern, 
tmd daB die vorderen Enden der Krallen und die Gleit- 
bahnen derart abgeschragt bzw. geneigt sind, daB sich 
die Krallen unter Spanbildung lelcht einschneiden und 
festrammen. 

9. Kompressionsnagel nach Anspruch 6, gekennzeichnet durch 
eine zwischen der Schraube (21) und dem zweiten Krallen- 
teil (14) angeordnete Feder (29), die auf einer sich auf 
dem zweiten Krallenteil abstiitzenden Hiilse (30) sitzt. 
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10. Werkzeug zur Handhabung des Kompressionsnagels nach 
einem der Ansprtiche 1 bis 9, gekennzeichnet durch ein 
rohrformiges Gehause (31), das an seinem vorderen Ende 

• ein Innengewinde (32) zur Aufnahme des AuBengewindes 
(21) des zweiten Krallenteils (14) und eine mittels einer 
Spindel axial verschiebbare Hulse (33) mit einem Innen- 
gewinde (34) zur Aufnahme des AuBengewindes (25) des 
ersten Krallenteils (14) aufweist, und daB die Hulse 
(33) gegenUber dem Gehause (31) axial verschiebbar 1st. 

11. Werkzeug zura Einschlagen des Kompressionsnagels nach 
einem der Ansprtiche 1 bis 9, gekennzeichnet durch ein 
Rohr (37) , das an seinem vorderen Ende eine Ausnehmung 
mit einem Innengewinde (39) zur Verbindung mit einem 
AuBengewinde am distalen Ende des Gehauses (12) des 
Nagels und ein zentrales Rohr (38) aufweist, das an 
dem ersten Krallenteil (13) zur Anlage kommt. 
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